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[45] 4X 目前 国内 鲜 少 文章 探讨 久 坐 行为 及 运动 规律 对 人 和 群 骨 密度 的 影响 。 英 文 文献 中 针对 亚 裔 人 群 的 相关 
研究 目前 处 于 空白 状态 ， 且 研究 对 象 主要 为 低龄 儿童 。 鉴 于 国外 人 和 群 在 遗传 、 饮 食 习 惯 等 多 方面 与 我 国人 群 存在 较 
大 差别 ， 有 必要 开展 相关 的 研究 。 目 的 分 析 某 高 校 大 学 生 和 久 坐 行为 及 运动 水 平 对 跟 骨 骨 密 度 的 影响 ， 为 了 解 大 学 
生 的 骨骼 健康 状况 和 预防 中 老年 骨 质 下 松 症 的 发 生 提 供 参 考 依 据 。 方 法 研究 对 象 为 分 层 整 群 抽取 的 广州 市 某 高 校 
学 生 ， 共 781 人 ， 其 中 女 大 学 生 518 人 ， 男 大 学 生 263 人 。 采 用 多 元 线性 回归 和 二 分 类 logistic 回归 ， 分 析 久 举行 
为 、 运 动 水 平 与 跟 骨 骨 密 度 的 关系 。 结 果 781 名 大 学 生 中 ， 骨 量 正 常 率 50.396, Trig R3 49.7%; 男 、 女 大 学 生 
上 骨 量 异常 率 分 别 为 30.4%、59.5%， 差异 有 统计 学 意义 〈X2=58.849，P<0.001)。 在 控制 潜在 混杂 因素 后 ,利用 多 元 线 
性 回归 模型 分 析 显 示 ， 女 大 学 生 的 日 坐姿 时 长 与 跟 骨 骨 密 度 存在 负 向 关联 CP 50.05); 二 分 类 logistic 回归 模型 分 
析 结 果 显 示 , 相对 于 日 坐姿 时 长 >8 小 时 者 , 每 天 保持 坐姿 时 长 <4 小 时 是 跟 骨 骨 密 度 的 保护 因素 , 其 OR 值 (95%CDI) 
为 0.17 (0.04~0.68)。 相 对 于 每 周 运动 时 长 <90min 的 女 大 学 生 ， 每 周 运 动 90-150min 和 >150min 的 女 大 学 生 工 值 更 
O 高 (P sw<0.01), 每 周 运动 90~150min 是 女 大 学 生 跟 骨 骨 密度 的 保护 因素 , 其 OR 值 (95%C1) 为 0.66 (0.44~1.00 )。 
) 入 坐 行为 及 运动 水 平 与 跟 骨 骨 密 度 的 相关 性 在 男 大 学 生 中 未 观察 到 统计 学 意义 (P 均 >0.05)。 结 论 女 大 学 生 群 体 ， 
每 日 保持 坐姿 时 间 越 长 ， 跟 骨 密 度 越 低 。 女 大 学 生 每 周 运动 90~150min 可 促进 骨骼 健康 。 在 男 大 学 生 群 体 中 ， 尚 未 
a 观察 到 久 坐 行为 及 运动 水 平 与 跟 骨 骨 密 度 的 统计 学 相关 性 。 

【关键 词 】 大 学 生 ; 久 坐 行为 ， 运动 水 平 ; 跟 骨 骨 密 度 

【中 图 分 类 号 】 


, Effects of sedentary behavior and physical activity on calcaneal bone mineral density of college students 
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[Abstract] Background At present, there are few studies written in Chinese explore the effect of sedentary behavior and 
physical activity on population's bone mineral density. What's more, to our knowledge, there is no relevant research on Asian 
population in English literature, and subjects of these studies are mainly young children. It is necessary to carry out relevant 
research because there are great differences between the foreign population and the Chinese population in genetics, dietary 
habits and other aspects. Objective To analyze the influence of sedentary behavior and physical activity on calcaneal bone 
mineral density (BMD) of college students, and to offer references for understanding the bone health status of college students 
and preventing the occurrence of osteoporosis in middle and old age. Method 781 students were selected from a college in 
Guangzhou by stratified cluster sampling method, including 518 female students and 263 male students. Multivariate linear 
regression and binary logistic regression were used to analyze the relationship between sedentary behavior, physical activity 
and calcaneal bone mineral density. Results After controlling for potential confounders, multivariate linear regression 
analysis showed that the daily sitting time of female college students was negatively correlated with calcaneal bone mineral 
density (Paend<0.01). The results of binary logistic regression model showed that sitting time «4 hours per day was a protective 
factor for calcaneal bone mineral density compared with sitting time 78 hours per day, and the OR (9596CI) was 0.17 
(0.04—0.68). Compared with female college students who exercised less than 90 minutes per week, the T value of female 
college students who exercised 90-150 minutes per week and 7150 minutes per week was higher(P wend<0.01). Doing weight- 
bearing exercise 90-150 minutes per week was a protective factor of calcaneus bone mineral density in female college students, 
and its OR value (95%CI) was 0.66 (0.44-1.00). However, the correlation between sedentary behavior, physical activity and 
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calcaneal bone mineral density was not statistically significant in male college students(P70.05). Conclusion In female 
college students, the longer the sitting time, the lower the calcaneal bone density. Both male and female college students 
should maintain regular exercise to promote bone health. While no statistical correlation between sedentary behavior, physical 
activity and calcaneal bone mineral density was observed in male college students. 


[Key words] college students; sedentary behavior; physical activity; calcaneal bone mineral density 


EF P t FA E Js RS PS SCIRE DT A ERRAT AS AE. A IE AEWA TEE RIS. 20184ErP B] 50 2 EJ E AGERE A 
MIERI 3E7319.296, EL ESJAP AES DUI 7.0991,. RRR A II Ed H HA. FARE DUBUEA IER Ac^E 55 rf 4E BST BHRS 
骨 量 关联 密切 上 13。 有 研究 显示 ，10% 的 骨 量 会 在 18 岁 之 后 的 骨骼 巩固 期 获得 由 。 因 此 ， 了 解 大 学 生 的 骨 健 康 

状况 及 影响 因素 对 于 预防 老年 人 群 骨 质 疏 松 症 的 发 生 具 有 现实 意义 。 

骨骼 健康 状况 可 以 利用 骨 密 度 (bone mineral density, BMD) 进行 衡量 。 既 往 有 基于 国外 低龄 人 群 的 研究 发 

现 ， 久 坐 行为 及 体力 活动 与 骨骼 健康 状况 相关 ， 保 持 坐 姿 时 间 越 长 ， 骨 密度 越 低 ， 而 轻 体力 活动 有 助 于 提升 骨 矿 

物质 含量 后 。 鉴 于 国外 人 群 在 遗传 、 饮 食 习 惯 等 多 方面 与 我 国人 群 存在 较 大 差别 ， 且 目前 尚 无 专门 针对 青年 群体 、 

华裔 甚或 亚 裔 群体 研究 的 现状 ， 本 研究 旨 在 利用 广州 市 某 高 校 学 生 跟 骨 骨 密度 的 测量 结果 及 相关 影响 因素 调查 结 

果 ， 探 究 久 坐 行为 及 运动 水 平 与 跟 骨 骨 密 度 的 相关 性 。 

1 材料 和 方法 

1.1 研究 对 象 
id 本 研究 为 观察 性 的 横断 面 研究 。 采 用 分 层 整 群 抽 样 设计 ， 抽 取 某 高 校 不 同年 级 学 生 作为 调查 对 象 。 通 过 询问 
Z 病史 ， 排 除 有 心脏 病史 、 遗 传代 谢 性 疾病 、 恶 性 肿瘤 、 慢 性 肝 肾 功能 疾病 、 近 期 发 生 过 骨折 、 接 受过 或 正在 接受 
N 激素 类 药物 治疗 、 因 身体 原因 无 法 进行 体 成 分 测量 和 有 数据 缺失 者 。 最 终 纳 入 本 研究 的 符合 标准 的 大 学 生 共 781 
C 人 ， 其 中 女性 5318 人 ， 男 性 263 人 ， 年 龄 在 19 岁 ~25 岁 。 本 研究 通过 南方 医科 大 学 生物 医学 伦理 委员 会 的 审查 〈 南 医 
c5 伦 审 [2021] 第 007 号 、 南 医 伦 审 [2022] 第 32 号 )。 

c» 12 研究 方法 

1..1 人 口 学 资料 及 生活 方式 获取 由 接受 过 统一 培训 的 调查 员 进行 现场 问卷 调查 ， 受 试 大 学 生 知情 同意 后 ， 通 过 填 
写 问 卷 的 方式 收集 其 人 口 学 资料 和 生活 方式 信息 。 生 活 方式 信息 包括 : 过 去 六 个 月 内 每 日 保持 坐姿 的 时 长 ;每 周 ; 
行 运动 的 频率 和 每 次 的 运动 时 长 ， 乳 制品 、 碳 酸 饮 料 、 茶 水 的 摄 入 规律 ， 是 否 服用 钙 片 ;吸烟 史 及 每 天 吸烟 文 数 ; 
AM 饮酒 史 、 饮 酒 规律 及 饮酒 品种 。 
> 122 跟 骨 骨 密 度 测 量 方法 “测量 仪器 : SONOST-2000 超 声 骨 密 度 测量 仪 (韩国 OsteoSys 有 限 公司 )。 测 量 方 法 : 
3 测量 前 使 用 骨膜 对 系统 进行 检测 。 由 受过 专业 训练 的 实验 员 ， 先 用 酒精 棉 拭 纸 擦 拭 受 检 者 右 脚 跟 骨 部 位 ， 然 后 均 
O 尺 地 涂抹 炮 合 剂 。 受 检 者 将 右 脚 由 上 而 下 放 入 仪器 ， 并 前 后 活动 以 将 而 合剂 均匀 涂抹 在 水 圳 上 。 骨 密度 仪 与 足 轴 
.— 和 身体 的 中 心 轴 成 一 条 直线 ， 仪 器 自动 测 得 可 代表 骨 密 度 水 平 的 T 值 。 根 据 世 界 卫生 组 织 的 标准 ， 对 骨 质 量 进 行 分 
—— 组 ， 即 T>-1.0 为 骨 量 正常 ，T<-1.0 为 骨 量 异 常 ， 骨 量 异 常 可 进 步 分 为 骨 量 减少 (C2.5-—T--1.00 AE UA 

^ (T«2.5) 中。 由 于 本 次 调查 中 ， 根 据 WHO 诊 断 标 准 诊断 为 骨 质 疏 松 症 的 大 学 生 较 少 ， 故 将 诊断 为 骨 量 减 少 和 骨 

质 玻 松 的 大 学 生 合并 为 骨 量 异 常 组。 

1.2.3 身高 、 体 重 测量 方法 ”测量 仪器 : HLZ-63 身高 体重 分 析 仪 (天津 华 力 争 电子 科技 有 限 公司 )。 测量 方法 : 受 检 

者 着 轻 注 衣 裤 ， 取 出 随身 携带 的 手机 、 手 表 等 物品 后 ， 脱 鞋 站 立 于 身高 体重 分 析 仪 上 。 受 检 者 保持 直立 ， 上 歧 自 然 

TE, ERF, ERIH 60"。 仪 器 自动 读数 。 身 高 精确 到 0.1cm， 体 重 精确 到 0.1kg。 

1.2.4 体 成 分 测量 方法 ”测量 仪器 : HBF-701 全 能 型 身体 脂肪 测量 仪 〈 日 本 欧姆 龙 有 限 公 司 )。 测 量 方法 : 由 受过 专 

业 训练 的 实验 员 输 入 被 检 者 的 年 龄 、 性 别 、 身 高 。 被 检 者 亦 足 踏 上 足 电极 ， 并 根据 实验 员 的 指示 拉 起 手柄 电极 。 被 

检 者 双手 中 指 放 在 手柄 电极 背面 的 凹陷 部 ， 拇 指 和 食指 握 住 内 侧 的 手柄 电极 ， 无 名 指 和 小 指 握 住 外 侧 的 手柄 电极 。 

测量 过 程 中 ， 被 检 者 伸 直 背部 和 膝 部 ， 水 平 抬 高 手臂 ， 伸 直 肘 部 ， 手 臂 与 身体 成 90"。 仪 器 根据 生物 体 电阻 抗 沪 

CBioelectrical impedance, BI) 测量 出 受 检 者 身体 脂肪 率 。 根 据 身 体 脂肪 率 计算 出 体 脂 含量 〈Fat mass). 和 去 脂 体重 

(Fat free mass)， 进 而 分 别 除 以 受 检 者 身高 的 平方 ， 得 到 脂肪 体重 指数 (Fat mass index，FMI) 和 去 脂 体重 指数 (Fat 

free mass index, FFMD "l, 

1.3 统计 方法 ”采用 Epidata3.1 软件 双轨 录入 相关 资料 及 数据 。 使 用 SPSS26.0 进行 数据 分 析 。 对 于 计量 资料 ， 正 态 

分 布 资料 采用 均 数 加 减 标准 差 的 形式 进行 描述 ， 即 十 s ， 非 正 态 分 布 资料 ， 采 用 中 位 数 〈 四 分 位 数 范 围 ) 表示 ， 

EUM (P25，P75)。 对 于 计数 资料 ， 采 用 频数 和 百分比 进行 描述 ， 即 na 《〈%)。 计 数 资 料 计算 构成 比 及 比率 ， 组 间 比 较 

XH SS: 符合 正 态 分 布 、 方 差 齐 性 的 计量 资料 ， 组 间 比 较 采 用 t 检验 ; 非 正 态 分 布 或 方差 不 齐 的 计量 资料 采用 

Mann-Whitney U 检验 进行 组 间 比 较 。 采 用 多 元 线性 回归 和 二 分 类 logistic 回归 模型 ， 分 析 久 坐 行为 、 运 动 水 平 与 跟 
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骨 骨 密度 的 关系 。 统 计 检 验 分 析 以 P«0.05 为 差异 有 统计 学 意义 。 


2 结果 


2.1 一 般 情 况 


本 次 调查 纳入 分 析 的 781 名 大 学 生 中 ， 
名 女 大 学 生 中 ， 骨 量 正常 者 
异常 者 
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的 FFMI 的 中 位 数 分 别 为 15.23kg/m、 


HE IET 393 名 ， 占 50.3%， 肯 量 异常 者 388 名 ， 占 49.7%。 其 中 518 
EE 54.896, FAREI 24 名 ， 占 比 

183 名 ， 占 比 69.6%; 
HE 28.5%, Tr S4. KE 1.9%， 骨 量 异常 者 共 80 名 ， 占 比 30.4%。 男 、 女 大 学 生 骨 量 异常 率 
差异 有 统计 学 意义 (x?*=58.849, P<0.001)。 女 大 学 生 骨 量 正常 组 与 骨 量 


骨 量 减少 者 共 


14.87kg/m?， 差 异 有 统计 学 意义 (z=-2.373，P<0.05), 上 骨 量 正常 者 的 FFMI 高 于 骨 量 异常 者 。 男 大 学 生 和 女 大 学 生 的 


FMI 和 FFMI 之 间 的 差异 存在 统计 学 意义 (z—-8.747, P«0.001; z=-17.927，P<0.001)。 女 大 学 生 上 骨 量 正常 组 与 骨 量 
位 数 分 别 为 -0.40、-1.60， 差 异 有 统计 学 意义 〈z=-19.3$54，P<0.001)。 男 大 学 4 
学 意义 〈z=-12.905，P<0.001)。 男 、 女 大 学 生 骨 量 正 常 者 的 


常 组 的 工 值 的 中 
异常 组 的 工 值 的 ! 


T 值 高 于 骨 量 异常 者 。 见 表 1。 


立 数 分 别 为 0.10、-1.50， 差 异 有 统计 


表 1 大 学 生 跟 
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状况 与 一 般 情 况 


E 骨 量 正常 组 与 骨 量 


D 学 生 比 较 ， 


c0 2.2 大 学 生 的 生活 方式 与 跟 
< 在 生活 方式 方 
V9 连续 性 校正 结果 显示 , 每 


P«0.001; 


= P<0.05)。 周 i 
c3 与 90~150min 者 的 骨 量 情况 差异 有 统计 学 意义 (Xx?=4.624，P<0.05)。 女 大 学 4 


, 不 同 
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骨 骨 量 情况 


日 坐姿 时 长 的 女 大 学 生 的 跟 骨 骨 量 状况 存在 统计 学 差异 (x?=6.670, P<0.05)。 两 两 比较 ， 


# 表 示 与 女 大 学 生 比 较 ，P<0.001。 


”两 组 不 同 骨 量 组 之 间 的 差异 没有 统计 学 意义 (P>0.05)。 见 表 2. 


表 2 大 学 生 


的 生活 方式 与 跟 骨 骨 量 情况 mn (%) ] 
Table 2 Life style and calcaneal bone of college students[n (96) ] 


日 保持 坐姿 >8h 对 女 大 学 生 骨 量 情况 的 


H 


E 


月 月 里 . 

Table 1 Condition of calcaneus and general condition in college students 
可 指标 女 大 学 生 (n=518) 男 大 学 生 ( n=263) 
Cn 上 骨 量 正常 上 骨 量 异常 P fH 骨 量 正常 上 骨 量 异常 P fH 
CA in. (%) 210(40.5) 308(59.5) 183(69.6) 80(30.4*) 
EB a 21.88+1.10 21.82+1.08 0.520 22.22+1.22 21.86+1.02 0.031* 
CEMI (kg/m?) ^ — 4.97(422,5.82)  4.82(4.08,5.84) 0.252 3.77(2.66, 5.13) — 3.70(2.52,5.44) 0.868 
CRFMI/ (kg/m?) ^. 15.23(14.34,16.09) 14.87(14.13,15.68) 0.018* 17.82(16.78,19.09)  17.94(16.29,19.42) 0.650 
C» (i » -0.40(-0.73, -0.10) — -1.60(-1.90,-1.30) — —0.001"  0.10(-0.50,1.00) -1.50(-1.90, -1.20) — «0.001* 
AJ HE as Xs. b: M (P25, P75); * 表 示 同 性 别 骨 量 正常 组 与 骨 量 异常 组 大 学 生 比 较 ， P<0.05; ENRERE AS ATERRAR 


影响 有 统计 学 意义 (x?2=5.205， 
运动 时 长 在 女 大 学 生 不 同 骨 量 组 间 也 存在 差异 (x?=6.559,，P<0.05)。 两 两 比较 发 现 , 周 运动 时 长 <90min 
其 它 生活 方式 及 男 大 学 生生 活 方式 在 


+} 
方式 

日 坐姿 时 长 
<4h 

4-8h 

—8hf 
周 运 动 时 长 
<90min 
90-150mini 
7]50min 
FLH mA 
每 天 都 饮用 
每 周 4-6 次 


女 大 学 生 (n=518) 


男 大 学 生 ( n=263) 


骨 量 正常 


9(75.00) 
106(41.73) 
95(37.70) 


108(35.88) 
70(46.36) 
32(48.48) 


18(45.00) 
47(42.34) 


骨 量 异常 


3(25.00) 
148(58.26) 
157(62.30) 


193(64.12) 
81(53.64) 
34(51.52) 


22(55.00) 
64(57.66) 


P (& 
0.031** 


0.038" 


0.788 


骨 量 正常 


10(58.82) 
109(71.71) 
64(68.09) 


72(66.1) 
71(71.0) 
40(74.1) 


17(77.27) 
28(58.33) 


HERK 


7(41.18) 
43(28.29) 
30(31.91) 


37(33.9) 
29(29.0) 
1425.9) 


5(22.73) 
20(41.67) 


P fü 
0.508 


0.535 


0.205 


P«0.05; RI ENZA «90min 组 与 周 运 动 时 长 90-150min 组 比较 ， 
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2.3 和 久 坐 行为 与 跟 骨 骨 密 度 之 间 的 关系 


XH 


E 姿 小 于 4 7 


有 多 元 线性 回归 方法 ， 

> 量 ) HRE FMI, FFM, Fli 

在 混杂 因素 后 ， 女 大 学 后 跟 骨 的 T 值 随 着 每 

29 =0.011)。 采 用 二 分 类 logistic 回归 模型 ， 

三 坐姿 时 长 为 自 变量 〈 转 换 为 哑 变 量 )， 同 样 调 整 上 述 潜在 混杂 因 
人 


以 跟 骨 骨 密 度 T 值 为 因 
判 品 摄 入 、 碳 酸 饮料 摄 入 、 


5 EL 


i 


Qui 


以 骨 量 情况 为 因 


见 表 3。 


2.4 运动 水 平 与 跟 骨 骨 和 密度 之 间 的 关系 


ESI 


并 调整 年 此 


采用 二 分 类 
自 变 量 (转换 为 哑 变 量 ), 同样 调整 上 述 潜 在 混杂 因 
素 ， 差 异 具有 统计 学 意义 [OR=0.66，95%CI (0.44~1.00)，P<0.05]。 在 男 大 学 
云 动 <90min 者 ， 骨 量 异常 发 生 的 风险 差异 没有 统计 学 意义 。 见 表 4。 


为 保护 因 
和 >150min 者 与 每 周 运 


可 归 方 法 ， 
、FMI、FFMI、 乳 制品 摄 入 、 碳 酸 饮料 摄 入 
在 混杂 因素 后 , 女 大 学 生 的 跟 骨 T 值 随 着 每 周 运动 时 长 的 增加 而 增 大 ,二 者 之 间 存 在 明显 的 线性 趋势 (P jsw=0.004)。 
$=0， 骨 量 减少 或 骨 质 琉 松 =1)， 以 运动 时 长 为 


logistic 回归 模型 ， 


以 跟 骨 骨 密 度 T 值 为 因 变量 赋值 : 实测 值 )， 
~ RKA PERAE NAAKKA 


以 骨 量 情况 为 


办 变量 (赋值, 骨 量 正 党 


puc 钙 


fii 


每 周 1-3 次 84(40.98) 121(59.02) 70(74.47) “24(25.53) 

从 不 或 很 少 饮用 61(37.65) — 101(62.35) 68(68.69)  31(31.31) 

碳酸 饮料 摄 入 0.654* 
每 天 都 饮用 1(100.00) 0(0.00) 2(50.00) 2(50.00) 

每 周 4-6 次 6(37.50) 10(62.50) 8(80.00) 2(20.00) 

每 周 1-3 次 60(39.74) 91(60.26) 72(67.29)  35(32.71) 

从 不 或 很 少 饮用  143(40.86) 207(59.14) 101(71.13) — 41(28.87) 

茶水 摄 入 0.892# 
每 天 都 饮用 6(31.58) 13(68.42) 5(83.33) 1(16.67) 

每 周 4-6 次 12(66.67) 6(33.33) 11(64.71) 6(35.29) 

每 周 1-3 次 56(36.60) 97(63.40) 46(70.77) | 19(2923) 

从 不 或 很 少 饮用  136(41.46) — 192(58.54) 121(78.57) | 54(35.06) 

$5 Hr UN 0.781 
是 18(45.00) 22(55.00) 1266.67)  6(33.33) 

否 192(40.17) — 286(59.83) 171(69.80) — 74(30.20) 

吸烟 状态 0.409* 
曾经 吸烟 3(60.00) 2(40.00) 9(56.30) 7(43.80) 

现在 吸烟 2(100.00) 0(0.00) 6(66.70) . 3(33.30) 

从 不 吸烟 205(40.10) ”306(59.90) 168(70.60) “70(29.40) 

饮酒 状态 0.634 
现在 饮酒 9(47.40) 10(52.60) 15(65.20) 8(34.80) 

从 不 或 很 少 饮 201(40.30) “298(59.70) 168(70.00) 72(30.00) 

Rug 75 E 3. ior ue tu 


P«0.05; # 表 示 使 用 Fisher 确切 概率 法 进行 分 析 。 


: 实测 值 )， 以 日 坐姿 时 长 为 自 变 量 〈 转 换 为 哑 变 
剂 补充 以 及 吸 和 饮酒 情 等 跟 骨 密度 的 洪 
保持 坐姿 时 间 的 减少 而 增 大 ， 二 者 之 间 存 在 明显 的 线性 趋势 CP 名 
ORA: 骨 量 正常 =0， 骨 量 减 少 或 骨 质 疏松 =1)， " 
素 ， 以 每 日 保持 坐姿 大 于 8 小 时 为 参照 ， 每 日 保持 
Pr \ 时 为 保护 因素 ， 差 异 具 有 统计 学 意义 [OR=0.17，95%CI (0.04~0.68)，P<0.05]。 然 而 ， 相 关 的 统计 学 
”关联 在 男 大 学 生 中 并 未 发 现 。 


以 运动 时 长 为 自 变 量 (转换 为 哑 变 量 ) 
因 和 饮酒 情况 等 跟 骨 密度 的 潜 


素 , 与 每 周 运 动 <90min 的 女 大 学 生 相 比 ,每 周 运 动 时 长 90~150min 


生 中 ， 每 周 运 动 90~150min 


表 3 大 学 生 久 坐 时 长 与 跟 


骨 骨 量 的 回归 分 析 


Table3 Regression analysis of sedentary behavior and calcaneal bone mass in college students 


久 坐 行为 分 组 女 大 学 生 (n=518) 男 大 学 生 (n=263) 
T 值 上 骨 量 情况 T fH 骨 量 情况 
B (95%CI) P 值 OR (95%CI) P fü p (9594CD P 值 OR (95%CI P fü 

模型 1 

坐姿 时 长 >8h 参照 参照 参照 参照 

坐姿 时 长 4-8h — 0.15 (0.01-0.29) — 0.032 0.85 (0.59~1.20) 0.354 0.16 (-0.16-0.48) 0.339 0.84 (0.48-1.47) — 0.545 

坐姿 时 长 <4h 0.57 (0.11-1.03) — 0.015 0.20 (0.05-0.76) 0.018 0.10 (-0.54-0.75) 0.754 1.49 (0.52-4.31) 0.458 
P a» 0.005 0.063 0.431 0.922 
模型 2 

坐姿 时 长 >8h 参照 参照 参照 参照 

坐姿 时 长 48h — 0.15 (0.01~0.29) — 0.039 0.85 (0.59~1.21) 0.358 0.15 (-0.16~0.47) 0.346 0.87 (0.49-1.54) — 0.631 

坐姿 时 长 <4h 0.57 (0.11~1.03) 0.015 0.20 (0.05~0.75) 0.018 -0.02 (-0.66~0.61) 0.942 1.71 (0.57~5.10) 0.337 
P a» 0.006 0.063 0.587 0.764 
模型 3 

坐姿 时 长 >8h 参照 参照 参照 参照 

坐姿 时 长 48h — 0.13 (-0.011-0.27) 0.072 0.89 (0.62~1.29) 0.448 0.23 (-0.10-0.56) 0.165 0.81 (0.44~1.49) 0.462 

坐姿 时 长 <4h 0.57 (0.11~1.03) 0.013 0.17 (0.04~0.68) 0.012 0.06 (-0.60~0.71) 0.868 1.53 (0.49~4.72) 0.490 
P es 0.011 0.091 0.341 0.947 
ik: BUS. 不 调整 ， 模 型 2， 调 整 年 龄 、FMI、FFMI， 模 型 3， 进一步 调整 乳 制品 摄 入 、 碳 酸 饮料 摄 入 、 茶 水 摄 入 、 钙 剂 补充 、 吸 烟 以 及 饮酒 状 情况 。 


dé 4 大 学 生 运动 时 长 与 跟 


F 


骨 质 的 回归 分 析 


Table4 Regression analysis of exercise duration and calcaneal bone mass in college students 


is zh 女 大 学 生 (518) 男 大 学 生 (n=263) 
T 值 上 骨 量 情况 工 值 骨 量 情况 

B (9594CD P 值 OR (95*4CD P p (95%CI) P 值 OR (95%CI) P fü 
模型 1 
<90min 参照 参照 参照 参照 
90~150min 0.17 (0.02-0.33) — 0.030 0.65 (0.44-0.96) 0.032 0.15 (-0.19-0.49) 0.386 0.80 (0.44-1.43) 0.443 
>150min 0.26 (0.05~0.47) 0.015 0.60 (0.35~1.02) 0.058 0.26 (-0.14~0.67) 0.204 0.68 (0.33~1.41) 0.300 
P 25 0.004 0.015 0.184 0.269 
模型 2 
<90min 参照 参照 参照 参照 
90~150min 0.17 (0.02-0.33) — 0.034 0.66 (0.44-0.98) 0.042 0.24 (-0.09-0.57) 0.159 0.73 (0.40-1.33) 0.298 
>150min 0.25 (0.03-0.46) 0.025 0.62 (0.36~1.07) 0.087 0.21 (-0.19-0.612 0.304 0.76 (0.36~1.61) 0.477 
P 25 0.007 0.026 0.211 0.366 
模型 3 
<90min 参照 参照 参照 参照 
90~150min 0.18 (0.03-0.34) — 0.023 0.66 (0.44~1.00) — 0.047 0.28 (-0.06-0.63) 0.110 0.66 (0.35-1.26 0.210 
>150min 0.26 (0.05-0.48) 0.017 0.58 (0.33~1.02) 0.056 0.27 (-0.15-0.700 0.202 0.69 (0.31~1.52) 0.356 
P 25 0.004 0.018 0.131 0.259 
ik. 模型 1， 不 调整 ， 模 型 2， 调整 年 龄 、FMI、FFMI， 模 型 3， 进一步 调整 乳 制品 摄 入 、 碳 酸 饮料 摄 入 、 茶 水 摄 入 、 钙 剂 补充 、 吸 烟 以 及 饮酒 情况 。 
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3 讨论 
本 研究 抽取 广州 市 某 医 科大 学 的 大 学 生 作为 调查 对 象 ， 分 析 入 举行 为 及 运动 水 平 与 跟 骨 骨 密 度 之 间 的 联系 。 
在 久 坐 行为 与 骨骼 健康 方面 ， 本 研究 显示 ， 在 女 大 学 生 中 久 坐 时 间 越 长 者 ， 跟 骨 骨 密度 越 低 ， 每 天 保持 坐姿 时 长 
小 于 4 小 时 是 跟 骨 骨 密 度 的 保护 因素 。 既 往 的 关于 儿童 少年 群体 的 研究 结果 印证 了 本 次 对 大 学 生 群 体 的 研究 结 
一 项 基于 15~18 岁 挪威 人 群 的 研究 显示 ， 男 性 高 中 生 髋 部 、 股 骨 颈 和 全 身 骨 密度 与 久 坐 时 长 呈 负 相关 ， 但 在 女性 高 
中 生 群 体 中 ， 每 日 因 使 用 电脑 而 保持 坐姿 4~6 小 时 的 群体 相 比 于 小 于 2h 者 有 更 高 的 骨 密 度 门 。 另 一 项 基于 欧洲 八国 
的 研究 指出 ， 学 龄 儿童 久 坐 时 间 与 跟 骨 和 骨 密 度 呈 负 相 关 团 。 但 上 述 相关 关系 在 本 研究 的 男性 群体 中 无 统计 学 意义 。 
首先 ， 造 成 这 种 差异 的 原因 可 能 与 性 别 效应 有 关 。 在 14~16 岁 之 后 ， 女 性 骨 量 积累 的 速率 将 逐渐 放 绥 ， 但 男性 的 骨 
量 仍 将 大 幅 增 加 并 持续 多 年 中。 据 Nguyen 等 的 研究 显示 ， 在 21~35 岁 时 ， 男 性 全 身 骨 骼 生长 速率 仍 明 显 高 于 女性 
[00。 有 研究 指出 ， 我 国 南京 、 淮 安 地 区 的 男性 跟 骨 定量 超声 峰值 年 龄 为 21~30 岁 I 5。 由 于 男 大 学 生 的 骨 量 仍 处 于 
快速 增加 的 阶段 ， 故 和 久 坐 行为 对 男 大 学 生 的 骨 量 影响 不 显著 。 且 本 次 抽样 的 男 大 学 生 的 年 龄 在 不 同 骨 量 组 间 存 在 
差异 CP<0.05)， 骨 量 正常 组 的 平均 年 龄 大 于 骨 量 异常 组 ， 从 侧面 反映 出 男性 的 骨 量 在 大 学 阶段 仍 处 于 较 快 变化 当 
中 。 此 外 ， 导 致 男 、 女 大 学 生 结 果 差 异 的 原因 还 与 肌肉 含量 和 内 分 泌 情 况 有 关 。 肌 肉 含量 的 增加 可 以 促进 骨骼 的 
合成 代谢 ， 而 脂肪 的 堆积 会 导致 激素 分 沁 的 紊乱 03。 以 本 研究 为 例 ， 男 大 学 生 的 FMI 显 著 低 于 女 大 学 生 ， 而 FFMI 
则 显著 高 于 女 大 学 生 。 目 前 已 有 许多 研究 在 调整 了 体型 的 影响 后 发 现 ， 无 论 男女 ， 身 体 总 的 脂肪 水 平 较 高 与 较 低 
的 面 骨 密 度 有 关 0419。 本 研究 还 发 现 ， 女 大 学 生 骨 量 正 常 者 的 FFMI 高 于 骨 量 异常 者 。Herrmanmn 等 四 的 研究 也 发 
现 ， 学 龄 儿童 的 骨 强 度 指数 与 FFM 之 间 的 联系 呈正 相关 。 据 报导 ，FFM 作 为 反映 肌肉 强健 程度 的 指标 ， 在 入 坐 行 
亏 ” 为 对 骨骼 健康 的 负面 影响 中 起 着 中 介 的 作用 59。 提示 加 强 肌肉 相关 训练 ， 可 以 起 到 一 定 的 促进 和 保护 骨骼 健康 的 
L EH. 
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90~150min 和 >150min 三 个 等 级 。 分 析 结 果 显 示 ， 周 运动 时 长 为 90~150min 和 >150min 的 女 大 学 生 T 值 显著 高 于 
<90min 的 女 大 学 生 ， 周 运动 时 长 为 90~150min 的 女 大 学 生 骨 量 异 常 发 生 的 风险 显著 低 于 周 运 动 时 长 <90min 的 女 大 学 
生 ， 但 周 运 动 时 长 >150min 的 女 大 学 生 的 骨 量 异常 发 生 风险 与 周 运动 时 长 <90min 的 女 大 学 生 之 间 无 统计 学 差异 。 在 
本 次 研究 中 ， 不 同 周 运动 时 长 的 男 大 学 生 之 间 骨 量 降 低 的 风险 差异 不 具有 统计 学 意义 ， 提 示 该 校 男 大 学 生 进 行 周 
运动 的 最 佳 时 长 有 待 进 一 步 探讨 。 适 度 运动 能 增加 机 体 骨 量 、 提 高 骨 密度 ， 而 运动 强度 过 大 则 对 骨 密 度 无 影响 甚 
至 会 导致 骨 密 度 的 下 降 P0。 一 项 基于 10~23 岁 花样 滑冰 女 选 手 的 研究 指出 ， 在 调整 了 包括 体重 、 体 脂 率 、 月 经 周期 
等 一 系列 混杂 因素 后 ， 每 周 训练 时 间 较 长 的 女 选手 骨 密 度 更 低 P。 针 对 平均 年 龄 为 23 岁 的 男性 足球 运动 员 的 研究 
也 发 现 ， 当 每 周 训 练 时 长 小 于 6h 时 ， 上 骨 量 和 运动 时 长 呈正 相关 关系 (y=0.42)， 但 当 运 动 时 长 增加 后 ， 关 联 不 再 显 
著 P3。 不 同 地 区 、 不 同人 群 的 运动 水 平 与 骨骼 质量 的 相关 性 研究 结果 也 不 尽 相 同 。 美 国 的 研究 显示 ， 男 大 学 生 极 
高 强度 运动 与 跟 骨 强度 指数 之 间 存 在 正 向 关联 ， 而 女 大 学 生 的 跟 骨 强度 指数 则 与 中 等 和 极 高 强度 运动 关联 ， 但 在 
-二 相关 回归 模型 中 只 有 男性 群体 的 上 述 关 联 维持 显著 请 。 而 Sioen 等 四 发 现 轻 量 级 的 体力 活动 与 比利时 儿童 的 骨 密 度 
— 有 关 ， 但 中 、 高 量 级 的 体力 活动 与 骨骼 健康 状况 的 关联 不 显著 。 许 多 动物 实验 表明 ， 高 强度 运动 可 对 骨骼 健康 产 
生 负 面 影响 。 高 丽 等 的 的 研究 发 现 ， 进 行 高 强度 运动 的 大 鼠 与 对 照 组 相 比 骨 小 梁 数 目 变 少 ， 纤 细 ， 排 列 稀疏 ， 形 
态 结构 完整 性 差 ， 髓 腔 大 小 不 一 。Bourrin 等 35] 的 研究 指出 ， 经 过 渐进 式 增强 的 长 达 5 周 的 游泳 训练 后 ， 大 鼠 腰 椎 椎 
体 和 股骨 远 端 部 位 出 现 了 骨 量 丢失 。 关 于 高 强度 运动 导致 肯 量 下 降 的 机 制 ， 目 前 认为 可 能 与 下 丘脑 -垂体 -性 腺 和 肌 
肉 疲劳 有 关 : 高 强度 运动 导致 下 丘脑 -垂体 -性 腺 轴 功 能 被 干扰 ， 机 体 性 激素 水 平 下 降 ， 进 而 影响 性 激素 特别 是 峻 
激素 ) 对 成 骨 细 胞 活动 的 调控 RI， 而 肌肉 疲劳 导致 其 对 应 力 的 缓冲 作用 减弱 ， 应 力 过 多 集中 于 机 体 某 一 部 位 ， 上 骨 
骼 需 重新 改造 塑 型 以 适应 增加 的 应 力 ， 当 破 骨 活动 超出 骨 正 常生 理 代 谢 速度 时 ， 就 可 能 在 局 部 形成 细微 骨折 ， 导 
致 骨 量 丢失 RI。 尽 管 有 关 运 动 水 平 与 骨骼 健康 状况 的 研究 结论 尚 存在 争议 ， 但 越 来 越 多 的 基于 队列 研究 的 证 据 指 
出 ， 规 律 且 适量 的 运动 可 以 使 骨骼 更 加 强健 27231。 
本 研究 存在 一 定 的 局 限 性 。 首 先 ， 国 际 上 推荐 以 双 能 X 线 法 测量 的 面积 骨 密 度 作 为 判定 骨 质 玻 松 的 金 标 准 P9?]， 
而 本 研究 采用 定量 超声 法 Cquantitative ultrasound system, QUS) 测定 的 T 值 来 判定 被 检 者 是 否 骨 量 异 常 。 但 目前 国 
内 外 已 有 大 量 的 研究 利用 QUS 测 定 的 骨 量 指标 开展 研究 B0334， 且 测量 仪器 操作 简便 、 无 辐射 ， 测 量 结果 与 双 能 X 线 
iX (dual X-ray absorptiometry, DXA) 测量 结果 的 相关 度 已 得 到 证 实 ， 与 腰椎 DXA 的 关联 性 为 0.357~0.67B3, 约 。 其 
二 ， 本 研究 衡量 研究 对 象 的 久 坐 时 长 和 运动 水 平 采用 的 是 自 报 的 方法 。 其 精确 度 相 比 于 使 用 专业 测量 仪器 低 ， 但 
问卷 调查 方法 更 适合 开展 大 规模 的 流行 病 学 调查 。 未 来 ， 有 条 件 的 情况 下 ， 应 该 联合 手机 或 智能 手表 等 电子 设备 
开展 更 大 规模 的 队列 研究 以 解决 现 有 研究 的 不 足 和 争议 。 
综 上 所 述 ， 本 研究 分 析 发 现 ， 女 大 学 生 每 日 保持 坐姿 小 于 4 小 时 可 有 效 保护 跟 骨 健康 ， 且 每 日 保持 坐姿 的 时 间 
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越 短 越 有 利于 预防 骨 量 异常 发 生 。 女 大 学 生 每 周 负重 运动 90_150min 对 骨 密 度 增加 具有 促进 作用 。 m 根据 本 次 
调查 的 结果 ， 女 大 学 生 中 骨 量 异常 者 高 达 59.5%， 男 大 学 生 骨 量 异 常 者 也 达到 了 30.4%， 提 示 有 关机 构 有 必要 开展 
针对 大 学 生 和 群体 骨 质 情况 的 调查 并 制定 相应 的 预防 策略 。 
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